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(57) Формула корисної моделі:
Спосіб реставрації девітального фронтального зуба, що включає реставрацію коронки зуба фотополімерним 
матеріалом за допомогою штифта, який відрізняється тим, що як штифт використовують склопластиковий 
штифт фірми Еста.
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(57) Спосіб реставрації девітального фронтально­
го зуба, що включає реставрацію коронки зуба 
фотополімерним матеріалом за допомогою штиф­
та, який відрізняється тим, що як штифт викорис­
товують склопластиковий штифт фірми Еста.
Запропонований спосіб відноситься до галузі 
медицини, а саме до стоматології і може бути 
використаний при відновленні девітальних фрон­
тальних зубів.
Відомі багато способів для відновлення корон­
ки зуба: [Пат. UA 4259, МПК А61С13/00. Спосіб 
відновлення втраченої коронкової частини зуба 
композитними матеріалами і скловолоконними 
структурами / А.М. Лихота, К.М. Лихота, Т.Ф. Лихо 
та (UA). Опубл.17.01.2005 Бюл. №1/2005; А.И. Ан­
тоненко, И.А. Гаспарян, Т.Е. Федотова «Примене­
ние фибер-систем для восстановления коронки 
зуба» У ДК 616.314-089.11, Вісник стоматології, 
№1, 2004р., с.103; В. Чилікін, М. Половец, Д. Дми­
трович «Использование отечественных стеклово­
локонных штифтов DC light post в клинике терапе­
втической стоматологии» Cathedra Том 5, №3, 
2006, стр.76-77. та ін.].
Найбільш близьким до запропонованого є 
[спосіб Панкратова Д.А. «Использование стекло­
волоконных штифтов для восстановления культи 
зуба» // Стоматология. - 2002. - №5].
Реставрація зуба даним способом передбачає 
використовувати скловолоконні штифти.
Оскільки скловолоконні штифти виготовля­
ються на основі епоксидних смол, то адгезія до 
них фотополімерних і фіксуючих матеріалів не є 
високою. Такі скловолоконні штифти перед засто­
суванням необхідно обробляти силаном.
В основу корисної моделі поставлена задача 
створити спосіб реставрації девітального фронта­
льного зуба, ґрунтуючись на удосконаленні відо­
мого, досягти уникнення вказаних недоліків і за­
безпечити більш міцне з'єднання між штифтом, 
фіксуючим і реставраційним матеріалом.
Поставлене завдання вирішують створенням 
способу реставрації девітальних фронтальних 
зубів, який включає реставрацію коронки зуба фо­
тополімерним матеріалом з використанням скло­
пластикового штифта фірми Еста, зафіксованого у 
кореневому каналі на цемент адгезивний подвій­
ного отвердіння (Еста), який згідно корисної моде­
лі, відрізняється наступним: склопластиковий
штифт створений на основі Bis Gma. Bis Gma вхо­
дить до складу застосованих нами реставраційних 
і фіксуючих матеріалів; склопластиковий штифт 
вже оброблений силаном виробничим способом.
Приклад
Хвора К., 45 років, звернулась до лікаря- 
стоматолога зі скаргами на зруйнований зуб у 
фронтальній ділянці верхньої щелепи.
Об'єктивно. Коронка 21 зруйнована на 3/4. 
Край зуба знаходиться вище рівня ясен. Дентин 
щільний, пігментований. Перкусія 21 безболісна. 
Термореакція 21 відсутня. Слизова оболонка аль­
веолярного паростка в ділянці проекції верхівки 21 
без патологічних змін, безболісна при пальпації. 
На рентгенологічного знімку 21 кореневий канал 
запломбований до рентгенологічної верхівки. Змі­
ни в пері апікальних тканинах відсутні.
Лікування. Проведено препарування каріозної 
порожнини, роз пломбування кореневого каналу 
на 2/3 його довжини під відповідний діаметр шти­
фта. Виконана реставрація 21 з допомогою скло­







Огляд через 6 місяців та 1 рік засвідчив реста- оболонка альвеолярного паростка в ділянці 21 без
врований зуб у кольорі не змінений. Крайове патологічних змін. На рентгенологічному знімку в
прилягання пломби відповідає вимогам до рестав- ділянці 21 періапікальних змін не виявлено,
раційних робіт. Перкусія 21 безболісна. Слизова
Комп'ютерна верстка М. Мацело Підписне Тираж 26 прим.
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